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PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA KONDISI 
POST FRAKTUR COLLES DEXTRA 
DENGAN MODALITAS INFRA MERAH, MASSAGE, DAN TERAPI LATIHAN 
DI RS.PKU MUHAMMADIYAH SURAKARTA 
( Aryunistya Afenti, 2013, 61 halaman ) 
ABSTRAK 
Latar Belakang : Cidera pada pergelangan tangan yang disebut fraktur colles paling 
sering terjadi pada orang tua yang jatuh bertumpu pada telapak tangan dengan tangan 
pada posisi dorsal fleksi. Secara klinis biasanya ditemukan deformitas yang khas 
yang disebut bentuk garpu.  
Rumusan masalah : Bagaimana penatalaksanaan fisioterapi dengan modalitas Infra 
Merah dan Massage dapat mengurangi nyeri pada kasus post fraktur colles dextra, 
serta dengan Terapi Latihan dapat meningkatkan kekuatan otot dan menambah 
lingkup gerak sendi pada pergelangan tangan kanan? 
Tujuan : Untuk mengetahui pelaksanaan Fisioterapi dengan modalitas Sinar Infra 
Merah, Massage , dan Terapi Latihan terhadap penurunan nyeri, peningkatan LGS, 
dan peningkatan kekuatan otot pada kasus post fraktur colles dextra. 
Hasil : Setelah dilakukan terapi selama enam kali didapatkan hasil adanya 
pengurangan nyeri tekan dari T1 : 3 (nyeri ringan) menjadi T6 : 2 (nyeri sangat 
ringan) dan pada nyeri gerak dari T1 : 5 (nyeri cukup berat) menjadi T6 : 3 (nyeri 
ringan), adanya peningkatan kekuatan otot pada gerakan dorsalfleksi dari T1 : 3 
menjadi T6 : 4, palmarfleksi  dari T1 : 3 menjadi T6 : 4, ulnar deviasi dari  T1 : 3 
menjadi T6 : 4, dan radial deviasi dari T1 : 3 menjadi T6 : 4, serta adanya 


















sedangkan LGS pasif wrist dextra pada bidang sagital dan frontal juga mengalami 


















Kesimpulan : Infra Merah (IR) dan Massage dapat mengurangi nyeri dan kekakuan 
sendi karena memberikan efek rileksasi pada kondisi post fraktur colles dextra, 
Terapi Latihan aktif dapat meningkatkan kekuatan otot dan meningkatkan lingkup 
gerak sendi (LGS) pada kondisi post fraktur colles dextra.  
 




PHYSIOTHERAPY TREATMENT ON THE CONDITION  
POST FRACTURE COLLES DEXTRA  
IN MODALITIES INFRARED, MASSAGE, AND EXERCISE 
IN PKU MUHAMMADIYAH SURAKARTA 
( Aryunistya Afenti, 2013, 61 pages ) 
ABSTRACT 
Background : Injury to the wrist called Colles fracture most often occurs in older 
people who fall resting on the palm of the hand to hand in dorsal flexion position. 
Usually found clinically typical deformity called a forks. 
Problems statements : How about physiotherapy treatment with infred modalities, 
and massage, can reduce pain in cases of post Colles fracture dextra, as well as with 
exercise therapy canimprove muscle strength and increase range of motion in the 
right wrist? 
Objectives : To know the implementation modalities of physiotherapy with infrared, 
massage, and exercise therapy to decrease pain, increase range of motion, and 
increase muscle strength in the case of post fracture colles dextra. 
Result : After therapy for six times in getting the result to the reduction of tenderness 
of T1 : 3 (mild pain) be T6 : 2 (very mild pain) and the motion of the pain  T1 : 5 
(pain servere enough) be T6 : 3 (mild pain), an increase in muscle strength in dorsal 
flexion movement of T1 : 3 be T6 : 4, palmar flexion of T1 : 3 be T6 : 4, ulnar 
deviation of  T1 : 3 be T6 : 4, and radial deviation of T1 : 3 be T6 : 4, and an increase 
















, whereas LGS passive dextra wrist in the 


















Conclusions : Infrared (IR) and Massage can reduce pain and joint stiffness because 
of they give the effect of relaxation on the condition of post fracture Colles dextra, 
therapy active exercise can increase the strength muscle and improve the range of 
motion (LGS) on condition post fracture Colles dextra. 
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